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Gennemgaende vurderer maend deres helbred rigtig godt. Men vi ved, at
maend har mere ’risk taking’ — mere farligt arbejde; de reagerer senere pa
symptomer; de gar langt mindre til praktiserende leege og de er underfor-
brugere af forebyggende tiltag. Konfronteret med sygdom laegger mange
maend vaegt pa at veere handlekraftige og forholder sig nggternt og ratio-
nelt til mange forhold i forbindelse med sygdommen. Mange maend har
fokus pa muligheder, er optimistiske og ser fremad. Man kan sige, at
méaend her har en handleorienteret indstilling og teenkning.

Dertil kommer, at det ofte er saerligt vigtigt for maend at undga tab af

selvbestemmelse og at have handlemuligheder i forbindelse med sygdom.

Mange maend vil hellere have rad end bede om hjaelp. Heri kan ligge bade

en god og en uhensigtsmaessig distancering — enten som autonomi eller

isolation. Mandens socialisering og kulturens forestillinger om, hvad en

mand er og bgr opstiller ofte indre og ydre barrierer for, at maend hen-

vender sig om at fa hjaelp ved sygdom. Nogle barrierer er:

» Maends modstand imod at veere i patientrollen og imod kontrol fra an-
dre

e @nsker om selvbestemmelse/autonomi - selv at tage beslutninger

e At meend ofte bagatelliserer problemer — har modstand imod at 'over-
reagere’ og en optimistisk forestilling om, at problemer nok skal ga
over efterhanden

e Privathed - gnsker en vis afstand til andre

« Vil ikke vise svaghed, angst o.l.

e Sgger kontrol over fglelser

< Manglende informationer

Temaer for mgde og dialog med den mandlige patient

Det er vigtigt at sundhedsprofessionelle medtaenker mandens kgn i kom-

munikationen og indretter kommunikationen pa, at:

e Meaend vil helst veere fri for bekymring — egen og andres

e Meend faler ofte stort ansvar for arbejde og familie

« Stille konkrete spgrgsmal om hvad, hvornar, hvor meget, hvor ofte.....

e Qg at fokusere pa optimisme og muligheder

« Give rad og opstille valgmuligheder

e Laegge op til at manden selv styrer

- Sta til radighed, hvis du bliver spurgt - vente og lytte

e Lade ham selv komme med udsagn om, at han kan veere utryg, nervgs
eller lignende

Det er vigtig at finde den rette balance imellem mandens behov for selv-

bestemmelse og autonomi pa den ene side og hans behov for omsorg og

trgst pa den anden.
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Links

Selskab for Meends Sundhed: www.sundmand.dk

European Men’s Health Forum: www.emhf.org

World Congress on Men’s Health: www.wcmh.info

International Society for Men’s Health: www.ismh.org

Klinik for Psykologi, Peedagogik og Socialradgivning, Rigshospitalet:
www.psyksoc.rh.dk

Journal of Men’s Health and Gender: www.jmhgjournal.org/home




